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(1993年12月12日,於金 沢 ニ ュ ー グ ラ ソ ドホ テル)
後腹膜神経鞘腫の1例:宮 地文也,磯 松幸成,高 橋





で不 均一 に造影さ れ,MRIで はTI強 調画像で低



































大を認め,後 腹膜腫瘍の診断で手術施行 したが,不 完
全摘除となった.病理診断は非ポジキソ悪性 リンパ腫,
びまん性大細胞型,B細 胞 であった.術 後CHOP
療法を施行,自覚症状 とLDH高 値の一時的改善を




















用を有するといわ れ る柴苓湯投与 し経過観察してい
る.
















は4例 とも2日 目までには摂食を,3日 目までには歩










た.膀胱造影,逆 行性腎孟造影,腹 部CTに て著 し
く拡張 した膀胱 と両側に高度な水腎症を認めたが,








両 側 副 腎転 移 を 伴 った 腎 細 胞 癌 の1例 沢木 勝
(富山労 災),広 瀬 仁 一 郎(同 放 射線 科),小 泉 久 志
(黒部 市 民)症 例 は57歳,男 性.内 科 で のCTに
て,偶 然 右 腎 腫 瘍 お よび両 側 副 腎 腫瘍 が発 見 され た.
腎腫 瘍 は腎 上 極 の 径7cmのhypervasculartumor
で あ り,副 腎 の 腫瘍 は右5cm,左3cmの 大 き さで
あ った.各 種 ホ ル モ ン学 的 検 査 に て 著変 な く,両 側 副
腎 転 移 が 考 え られ た の で,1990年10月8日,上腹 部 横
切 開 に て 右 腎 摘 除 術 お よ び 両 側 副 腎摘 除 術 を 施 行 し
た.組 織 学 的 検 査 に て 腎腫 瘍 は,expansivetype,
alveolartype,commontype,clearcellsubtype,
grade1,INFα,pT2b,pVo,pNx,pMiと判 明 し
た.副 腎転 移 も 同様 の 組 織所 見 で あ った.術 後IFN
α300万単 位 を 投 与 し,ス テ ロイ ドカバ ー と して ハ イ
ドロ コ ーチ ゾ ソ1日20mgの 内服 を継 続 してい る。
術 後3年2ヵ 月 の現 在再 発 の 微候 は認 め られ て い な









存在し,大網 と癒着 してお り,生検のみ施行したとこ
ろ,炎症細胞の浸潤を認めた.6月4日 当科入院.血
液,尿 所見,膀 胱鏡検査およびDIPで は著変なく,
US,CT,MRIにて尿膜管腫瘤が認 め られ た.さ ら







巨大膀胱腫瘍の1例:小 林重行,菅 幸大,中 出忠
宏,森 山学,中 嶋千聰,川 村研二,木 戸智正,田 中達
























認められた.本 症例 の安静時最高尿道閉鎖圧 は59
cmH,Oで あ り,過呼吸に伴 う腹圧の上昇が尿道閉
鎖圧を凌駕することも夜尿症の原因 と考えられた.塩
































































腫大,軽 度の圧痛を主訴として受診 した.左 精巣は超




血を伴い,黄 白色,正 常精巣は辺縁に圧迫 され てい
た.組 織学的に腫瘍細胞は明瞭な分化を示さない幼若
な細胞よりな り,不全分化型,性 索間質腫瘍と診断し





















B-L腫瘤は悪性化する例もあ り厳重 な観察を してい
きたい.
福井医科大学泌尿器科 にお けるESWLの 現況:
河原 優,青木芳隆,池 田英夫,佐 藤一博,和 田 修,


























Vi2例,V21例 であった.Nは 全例見 られなかっ
た,肺 転例2例 でそれぞれ2回 の肺切除が行われ,
1例は2回 目術後31ヵ月で転移なく生存中でもう1例
は2回 目術後22ヵ月後に死亡 した.1例 は胸腔鏡的手
術が行われ,6ヵ 月後再発なく生存中.肝 転移例は肝
左葉切除を行い,35ヵ月後転移なく生存中.背筋転移




崎俊光,中 島慎一,池 田大助(砺波総合)進 行膀
胱癌19例に対 し根治術前動注化学療法を施行 し,そ














癌なし生存ll例,再発3例,癌 死3例,他 病死3例 で











と有意に上昇 した.術 後合併症 としては1年 を経過し
ても日に1～2回padを 交換する程度の尿失禁が1
例に,吻 合部狭窄は1例認めたが,内視鏡手術で治癒
した.1術前病期A23例 中1例 はB,2例 はC症 例
で,術 前病期B7例 中術後Bは4例,Cは2例,D、
は1例 と42%の症例で病期判断を誤っていた.同 様に
病期C8例 中5例 は一致 したが,1例 では癌は消失






上木 修(能登総合),西野昭夫(小 松市民)石 川県
能美郡根上町にて1989年より行われた55歳以上の男性
の前立腺検診の過去4年 間の総括と今後の在 り方につ














フ リー タイ プ,コ ンプ レ ック ス タ イプ の 前 立 腺特 異
抗 原(PSA)が 免疫 測 定 に与 え る影 響:小 松 和 人,大
川 光央(金 沢 大)複 数 のPSAassay(ACS,IMX,
Tandem-R,tTOSOH)を用 い,PSAと α一1-anti-
chymotrypsin(ACT)の複 合 体(PSA-ACT)形 成
が,免 疫 測定 に与 え る影 響 につ き 検 討 し た.精 漿 よ
り分 離 精 製 し たPSAをACTと イ ソキ ュベ イ トし
た のち,ゲ ル フ ィル トレー シ 胃ソ ク ロマ トグ ラフ ィー
を行 った.ACSとIMXはTandem-Rお よびT-
OSOHに 比 べ,相 対 的 に フ リーPSAを 強 く認 識 し
た.次 にPSA-ACTを 同様 に 作成 し,一 方 同 じモ ル
569
数 のPSAを 牛 血 清 アル ブ ミソと共 に イ ンキ ュベ イ ト
し,免 疫 的 シ グナ ル を 比 較 した,Tandem-RとT-
OSOHは,PSA-ACT形 成 後 も 免疫 的 シ グナ ル は
変 化 せず,ACSとIMXで は シ グナ ル が 低下 した.
ACSお よびIMXで はtracer抗体 がpolyclona1
抗 体 で あ り,PSA分 子上 の複 数 の エ ピ トープ を認 識
す るた め,ACTに よ りエ ピ トー プが マ ス ク され て,
PSA・ACTの 免 疫 的 シ グナ ル は フ リーPSAよ り低
くな る もの と考 え られ た.付 記:本 実 験 は 米 国 ス タ ソ
フ ォー ド大 学 に て 行 った.
高感度前立腺特異抗原測定用キット(IMxPA)の















スクリーニング検査 を行 った ところ敏感89.7%,特
異度81.9%,正確度88%であった.以 上よりIMxPA
は前立腺マーカーとして有用と考えた.
